® BUNDESREPUBLIK (u) Patentschrift 

DEUTSCHLANO @ 44 29 845 C 1 




DEUTSCHES 
PATENTAMT 



© Aktenzeichen: P 44 29 845.5-35 

(22) Anmeldetag: 23. 8. 94 

@ Offenlegungstag: — 
(45) Verbffentlichungstag 

der Patenterteiiung: 19. 10. 95 



(5?) Int. CI. 6 : 

A61B5/14 

A 61 B 5/00 



Innerhalb von 3 Monaten nach Veroffentlichung der Erteilung kann Einspruch erhoben werden 



(73) Patentmhaber: 


(72) Erflnder: 




Hewlett-Packard GmbH. 71034 Bbblingen, DE 


8ukta, Anton, 71065 Sindeiftngen, DE 


(74) Vertreter; 


® Fur die BeurteNung der Patentfahigkeit 


Kurz, P., DipUing., Pat.-Ass., 7000 Stuttgart 


in Betracht gezogene Druckschriften: 




OE 


37 23 880 A 1 




DE 


37 03 458 A1 




US 


53 11 865 




US 


48 65 038 




us 


46 85 464 




EP 


5 72 684 A1 




EP 


481 612 A1 



o 

CN 

3 

Ul 

Q 



(g) Pulsoximetrie-Sensor 

(§) Pulsoximetrie-Sensor mit zwei Sensoreiementen. die an 
einem Tragerkorper befestigt sind, der iiber einen Steg 
miteinander verbundene Halterungen fur die Sensoreiemen- 
te aufweist, so daft die beiden Sensorefemente auf den 
gegenuberliegenden Seiten der Hand Oder FuS anordenbar 
sind. Das jeweilige Sensorelement (2) ist in einer Vertiefung 
(12} der jeweiligen Haiterung (3, 10) angeordnet. Der Steg 
(14) ist bogenformig ausgebildet. so daS die Haiterung mit 
den Sensorelementen einander gegenuber gehalten werden. 
Die Befestigung am Korperteil wie Finger Oder Zeh erfolgt 
mittels einer an der ersten Hatterung (3) angeformten 
flexibfen Lasche (6), die iiber die zweite Haiterung (10) 
gefuhrt, an der Haiterung oder an dem Steg in Abhangigkeit 
von der Dicke des Fingers oder der Zehe losbar arretierbar 
ist. Ein derartig ausgestalteter Pulsoximetrie-Sensor eriaubt 
im wesentlichen die schneile Appiikation und den Verzicht 
auf zusatzliche Bewegungsmittel, wodurch das Mullaufkom- 
men in Kliniken sehr stark reduziert wird. Durch den 
vorgeformten Tragerkorper (1) wird eine MiSpositionierung 
der Sensorefemente (2) weitgenend vermieden und das 
Anlegen bedeutend erleichtert. da sich der Tragerkorper 
bereits urn den Finger oder die Zehe fegt. Ferner ermbglicht 
das Pr'mzip eine leichte und schneile Uberprufung der 
Melisteile. 
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Beschreibung 

Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf einen Pui- 
soximetriesensor fur den FuB oder die Hand zum Mes- 
sen der Sauerstoffsattigung im Blut eines Patienten ge- 5 
maB dem Oberbegnff des Hauptanspruchs. 

Bei dem nicht-invasiven Vlessen von Blut ist die Pul- 
soximetrie ein bekanntes und gangiges Verfahren. Da- 
bei wird Licht mit wenigstens zwei Welleniangen in das 
Gewebe eines Patienten eingestrahlt und aus der Ab- 10 
schwachung des Wechselanteiis des reflektierten Oder 
rransmittierten Signals auf die Sauerstoffsattigung ge- 
schlossen. Typischerweise werden hierfiir lichtemittie- 
rende Dioden und Fotoempfanger verwendet Korper- 
teile, die zur Messung besonders geeignet sind, sind die 15 
Finger oder Zehen, bei denen die Fotoelemente reiativ 
eng und ohne Verkanten auf der Haut zum Aniiegen 
gebracht werden konnen, damit der Wechselanteil des 
Signals, der urn GrbBenordnungen kleiner ist als der 
Konstantanteil des Signals, mbglichsi gut erfaBt werden 20 
kann. 

Bei neugeborenen Risikokindern, bei denen die Sau- 
erstoffversorgung ein kritischer Parameter ist, wird iib- 
licherweise an der Hand oder am FuB des Neugebore- 
nen vereinzelt auch am Daumen gemessen, da die Fin- 25 
ger zu klein zur Applikation eines Sensors sind. 

Aus der US 4 685 464 ist ein Flngersensor bekannt t 
bei dem die Sensorelemente an einem Trager befestigt 
sind, der ahnlich einer Wascheklammer, aus zwei Schen- 
keln besteht, die uber eine Schenkeifeder miteinander 30 
verbunden sind, urn die Sensorelemente in ihrer Position 
am Finger zu halten. In der EP 0 481 612 Al ist ein Fin- 
gersensor beschrieben, bei dem der zu messende Finger 
auf eine Aufnahme gelegt wird, die das erste Sensorele- 
ment aufweist und anschlieBend der zweite Sensor mit- 35 
teis eines Heftstreifens an dem Finger und der Aufnah- 
me befestigt wird. Der in der US 4 865 038 beschriebene 
Fingersensor besteht aus flachen sandwtchformigen 
Elementen, die miteinander verbunden sind und um den 
Finger gelegt werden konnen, so daB die Sensorelemen- 40 
te in sich gegeniiberliegende Positionen gebracht wer- 
den. 

Aus der DE37 03 458 A1, US 5 31 1 865 und 
EP 0 572 684 Al sind Fingersensoren bekannt, die einen 
Tragerkorper aufweisen, in den der Finger eingescho- 45 
ben wird. Wahrend bei der DE 37 03 458 Al der Trager- 
korper gleichzeitig auch die Sensorelemente als fest in- 
tegrierte Bauteiie enthalt, sind bei den Sensoren gemaB 
US 5 311 865 und EP 0 572 684 Ai die Sensorelemente 
in einem zusatzlichen Band angeordnet, das, um die Fin- 50 
gerkuppe gelegt, an dem Trager fixiert wird. 

DE37 23 880A1 zeigt die Befestigung einer opto- 
elektronischen Vorrichtung zum Durchstrahlen leben- 
den Gewebes mit einem HaftverschluB zur Befestigung 
an einem Finger oder Zeh, der quer zu einer die Finger- 55 
oder Zehenkuppe umschlieBenden Kappe angeordnet 
ist. 

Bei alien diesen bekannten Sensoren haben sich in der 
Praxis Probleme bei der Befestigung und beim Anlegen 
der genau gegenuber zu positionierenden Bauelemente 60 
ergeben. Auch im Hinblick auf die Wiederverwendbar- 
keit und die damit notwendige gute Reinigbar- und Ste- 
rilisierbarkeit sind einzelne der bekannten Sensoren 
aufgrund der Vielzahl der Bauteiie wenig vorteilhaft 
Andere wiederum sind aufgrund ihres Aufbaus und ih- 55 
rer GroBe nicht geeignet auch bei Neugeborenen einge- 
setzt zu werden. Hier wirkt sich eine schlechte Losbar- 
keit nachteilig aus, wenn bei einem Neugeborenen mit 
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seiner empfindlichen Haut in kurzen Abstanden kon- 
trolliert werden muB und dabei Hautirritationen auftre- 
ten. Dies ist besonders dann der Fail, wenn der Sensor 
mitteis eines Heftpflasters, bei dem bereits die Sensor- 
elemente auf dem Heftpflaster vormontiert sind, einge- 
setzt werden. Um diese Sensoren anzulegen, ist es erfor- 
deriich, daB die Sensorelemente (Sender und Empfan- 
ger) sich genau gegenuber platziert werden. Dies hat bei 
diesem Befestigungsprinzip den wesentiichen Nachteil. 
daB der Anwender den Meflaufnehmer bereits auf die 
Haut geklebt hat und diesen dann unter Umstanden 
wieder entfernen muB. wenn der Sensor keine sicheren 
MeBwerre liefert. Problematisch ist daher bei diesen 
Sensoren haufig die genaue Positionierung. Ein weiterer 
Nachteil ist das erhohte Abfallaufkommen. 

Der vorliegenden Erfindung liegt daher die Aufgabe 
zugrunde. einen Puisoximetrie-Sensor vorzuschlagen, 
der schnell und einfach befestigt und entfernt werden 
kann und auch fur Neugeborene geeignet ist. 

Diese Erfindung wird mit einem Puisoximetrie-Sen- 
sor mit den Merkmalen des Hauptanspruchs geldst. 

Danach weisen die Halterungen fur die Sensorele- 
mente eine Vertiefung auf, in der das jeweiiige Sensor- 
element angeordnet ist. Das Sensoreiement kann dabei 
in Epoxydharz eingegossen sein und wird in der Vertie- 
fung durch entsprechende Reibung zwischen der Wand 
der Vertiefung und dem Gehause des Sensorelements 
gehalten. Die AnschluBkabel der Sensorelemente wer- 
den uber entsprechende Offnungen aus der Vertiefung 
herausgefuhrt. Dies konnen entweder eine Kerbe oder 
ein Loch sein, wobei bei letzterem erst das JCabel durch- 
geftihrt, anschlieBend die Bauelemente angeiotet und 
zum SchluB mit einem Werkzeug diese mit Epoxydharz 
umgossen werden mussen. Dies ist erforderlich, damit 
die Einheit aus Sensoreiement und Kabel eine absolut 
dichte Verbindung ergibt, damit die Einheit zu Desin- 
fektionszwecken in Flussigkeiten getaucht werden 
kann. Der die beiden Halterungen verbindende Steg ist 
bogenformig ausgebildet, so dafl die Halterungen mit 
den Sensorelementen einander gegenuber gehalten 
werden. Zur Messung wird daher der Sensor an den FuB 
oder die Hand angelegt, — die Sensorelemente liegen 
durch die Sensorform einander gegenuber — und an der 
gewunschten Position gehalten. Die Befestigung erfolgt 
dann mittets einer an der ersten Haltemng angeformten 
flexiblen Lasche, die uber die zweite Haiterung gefuhrt, 
an der Haiterung oder an dem Steg in Abhangigkeit von 
der Dicke des Korperteils losbar arretierbar ist. Die 
flexible Lasche und der gebogene Steg sind in der selben 
Richtung orientiert, namlich so, daB der Tragerkorper 
seitlich am FuB oder an der Hand aniiegen kann und von 
der Lasche, die den FuB oder die Hand umspannt, gehal- 
ten wird. Mit der anderen Hand wird daher die flexible 
Lasche tiber das Organ gelegt und arretiert. Die Befesti- 
gung kann entweder direkt an der Haiterung oder an 
dem Steg mitteis geeigneten KJemmverbindungen er- 
folgen, 

Ein derart ausgestalteter Sensor benotigt keine zu- 
satzliche Befestigungsmittel, wodurch das Mullaufkom- 
men in Kliniken sehr stark reduziert wird und erlaubt im 
wesentiichen eine schnelle Anbringung und ein schnel- 
les Entfernen, was insbesondere bei Neugeborenen sehr 
wichtig isL Durch den vorgeformten Tragerkorper wird 
eine Falschpositionierung der Sensorelemente weitge- 
hend vermieden und das Anlegen bedeutend erieichtert, 
da sich der Tragerkorper bereits um des Kdrperteils 
anlegt. Daruberhinaus ermoglicht der Sensor eine leich- 
te und schnelle Uberpriifungder MeBstelle. 
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Weitere voneilhaKe Ausgestajtungen smd den Un- 
teranspruchen zu emnehmen. 

GemaB einer bevorzugten Ausgestaltung ist an der 
Oberseite der Halterung und/oder ces Stegs mindestens 
eine Aussparung vorgesehen. in die cle Lasche einfeg- 5 
bar ist. una die die Lasche in ihrer Position hale. Dies 
kann durch eine emsprechend ausgestaltete Ausspa- 
rung, die die Lasche in der Halterung verkiemmt er- 
reicht werden. Die Sicherheit cer Verbir.dung kann 
noch durch an der Lasche angeformte Weilen erhoht -Q 
werden, so daB eine Reib-Klemmverbindung entsteht, 
die ein unbeabsichtigtes Losen des Sensors von cem 
Organ ausschiieBt. 

In einer weiteren Ausgestaltung sind an der Oberseite 
der Halterung zwei versetzt angeordnete Aussparun- 
gen an den beiden gegenuberliegenden Randern der 
Vertiefung vorgesehen, um die Lasche durch eine 
Klemmwirkung in ihrer Position zu haiten. 

Vorzugsweise weisen die Aussparungen einen 
schwaibenschwanzformigen Querschnitt auf, so daB ein 
Eniweichen der Laschen nach oben zusatziich behindert 
wird. 

Gem&8 einer weiteren bevorzugten Ausfuhrungs- 
form ist die Lasche seitiich geweiit, um eine Reibwir- 
kung zwischen der Lasche una der Aussparung zu erzie- 
len, damit die Lasche sicher in ihrer Position gehalten 
wird. 

In einer weiteren Ausgestaltung ist die Lasche an der 
Oberseite und/oder Unterseite geweiit und wird durch 
mindestens eine die Lasche in ihrer Position -haltende 
Ose am Rand der Vertiefung geftihrt. Bei der Befesti- 
gung ist hier ein Einfadeln der Lasche in die entspre- 
chende Ose erforderlich. 

In einer weiteren Ausgestaltung ist an der Halterung 
oder am Steg eine Rastnase angeordnet. in die die La- 
sche mit entsprechender Rastoffnungen eingreift. Durch 
eine Vieizahl von Offnungen in dem Steg kann eine 
individuelle Anpassung an die GroBe des Organs ertol- 
gen. 

Der einstiickig ausgebildete Tragerkorper ist vorteil- 
hafterweise aus Silikon hergesteilt, das einerseits eine 
entsprechende Hautvertragiichkeit aufweist und ande- 
rerseits eine Weichheit besitzt, die bei dem Verspannen 
der Lasche in den Aussparungen iine vorteilhafte Ver- 
bindung ergibt, die in der vorstehend beschriebenen Art 
und Weise vor unbeabsichtigtem Losen gesichert und 
dabei gleichzeitig schnell angebracht und gelost werden 
kann. 

Nachfolgend wird die Erfindung anhand von Ausfuh- 
rungsbeispielen in Verbindung mit den Zeichnungen na- 
her erlautert 

Es stellen dar: 

Fig. 1 einen Pulsoximetrie-Sensor mit einem Trager- 
korper an den eine Lasche mit seitlichen Weilen ange- 
formt ist; 

Fig. 2 ein anderes Ausflihrungsbeispiei eines Sensors 
mit einem Tragerkorper, bei dem die Lasche an der 
Halterung schrag verkiemmt ist; 

Fig. 3 ein weiteres Ausfuhrungsbeispiel eines Sensors 
mit einem Tragerkorper, bei dem die Lasche auf der 
Oberseite geweiit ist; 

Fig. 4 einen Sensor mit einem Tragerkorper bei dem 
die Lasche in einer Aussparung mit Kjemmbacken ge- 
haltert ist; und 

Fig. 5 einen Sensor mit einem Tragerkorper der Rast- 
offnungen zum Eingriff in eine entsprechende Rastnase 
aufweist. 

In den Figuren sind die verschiedenen Puisoximetrie- 
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Sensoren m:c ihren jeweliigen Tragerkorpern emzein 
dargestellt. Mit Ausnanme von Fig. !a sind die Sensor* 
elemente 2 aus Gruncen der Gbersichtlichkei; nicht ge- 
zeigt. 

Fig. la zeigt die Unterseite ernes Trager;<brpers 1 mit 
dem in der unteren Halterung 3 angeordneten Sensor- 
element 2, dessen Anscnlutfkabel 4 durch eine emspre- 
chend geformte und mit einer Offnung versehene 
Schlauchtulie 5 gefuhrt ist. An die Halterung 3 ist nach 
links weg erstreckend. eine Lasche 6 angeformt. die am 
seitlichen Rand Weilen 7 aufweist, mit denen die Lasche 
6 mit den Seitenwanden 8 cer Aussparung 9 der gegen- 
uberliegenden, der Halterung 3 entsprechend geform- 
ten oberen Halterung 10 in Eingriff geiangen kann. An 
15 der Stirnseite des Tragerkdrpers f befindet sich an dem 
Steg 14 noch eine zusatzliche Ose 11. in die die Lasche 6 
zur Sicherung eingefiihrt werden kann. 

Fig. lb zeigt einen Langsschniu durch den Trager- 
korper 1 mit der unteren Halterung 3 der oberen Halte- 
20 rung 10, der Ose 1 1, der Lasche 6 mit den Weilen 7 sowie 
der Vertiefung 12 zur Aufnahme der Sensorelemente 2. 
Die Offnung 13 in der Vertiefung 12 dient zur Durchfuh- 
rung des Kabels 4 duYch die Schlauchtulie 5. In diesem 
Ausfuhrungsbeispiel ist noch eine zusatzliche Ose 11' in 
25 der Nahe der Befestigung der Lasche 6 angeformt. 

Fig, lc zeigt die Stirnseite des Tragerkdrpers 1 mit 
den Schlauchtiillen 5, der Ose 11 und den Aussparungen 
9 an der unteren Halterung 3 und der oberen Halterung 
10. Die Aussparung 9 ist, wie in Fig. Id noch einmal 
30 verdeutiicht, schwalbenschwanzformig ausgebildet, so 
daB die Lasche 6 mit ihren Weilen 7 am seitlichen Rand 
aufgrund der iClemm- und Reibwirkung sicher in ihrer 
Position gehalten wird. 
Anstelle der Schlauchtulie 5 mit der Offnung 13 kann 
35 das Anschiufikabel 4 mit dem Sensorelement 2 auch in 
eine entsprechend geformte Aussparung oder Kerbe 
eingelegt werden, die das Kabel in seiner Position halt. 
Auch das Sensorelement 2 wird dann durch die Seiten- 
wande der Vertiefung in seiner Lage fixiert. 
40 Bei dem in Fig. 1 dargestellten Tragerkorper sind die 
Halterungen 3 und 10 uber den Steg 14 verbundea der 
bogenformig ausgebildet ist und somit in seiner Grund- 
steilung die beiden Halterungen direkt ubereinander 
bringt, so daB die Sensorelemente sich in der fur die 
45 Messung richtigen Position befinden. 

Fig. 2 zeigt einen entsprechend ausgestaiteten Tra- 
gerkorper 1, wobei die Lasche 6 durch zwei versetzt 
angeordnete Aussparungen 15 und 16 an der oberen 
Halterung 10 gehalten wird. Fig. 2a zeigt die Draufsicht 
50 auf den Tragerkorper 1 mit einer Lasche, die einen run- 
den Querschnitt aufweist. Die Vertiefung 12 dient der 
Aufnahme des Sensorkdrpers und die Offnung 17 als 
Lichtaustrittsoffnung. Ober die Kerbe 18 wird das Ka- 
bei des Sensorelements herausgefuhrt. Aus der Seiten- 
55 ansicht in Ptg. 2b ist auch hier wieder die vorgeformte 
Haltung des Stegs 14 erstchtiich, der die beiden Halte- 
rungen 3 und 10 in eine Position iibereinander bringt. 

Die Ausfuhrungsform in Fig. 3 zeigt in der Fig. 3a die 
Unterseite des Tragerkdrpers 1 mit einer Lasche 6, die 
60 auf Ihrer Oberseite Weilen 19 aufweist, die durch ent- 
sprechende Osen 20 an der oberen Halterung 10 zur 
sicheren Befestigung durchgefiihrt werden muB. Dies ist 
aus Fig. 3b ersichtlich, die eine Seitenansicht des Tra- 
gerkdrpers 1 mit eingezogener Lasche 6 zeigt. 
65 Bei der in Fig. 4 dargestellten Ausfuhrungsform wird 
die einen runden Querschnitt aufweisende Lasche 6 in 
einer Aussparung 21 gehalten. die so ausgebildet ist. daB 
sie die Lasche seitiich festklemmt. Fig. 4a zeigt eine 
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Draufsicht, Fig. 4b die Seitenansicht und Fig. 4c die 
Stirnseiie des Tragerkorpers 1. In Fig. 4c liegt die La- 
sche 6 im Gegensatz zu den beiden Darstellungen in 
Fig. 4a und 4b nicht in der Aussparung 21. 

Fig. 5 zeigt noch eine weitere Ausfiihrungsform mit 5 
Rastverbindungen, wobei die Fig. 5a und 5b ein Trager- 
korper 1 im aufgeklappten Zustand zeigen mit verschie- 
den ausgestalteten Rastoffnungen 22. In diese greift, wie 
in Fig. 5c in der Seitenansicht dargestellt, ein Rastnase 
23 an der oberen Halterung 10 ein. ;o 

Samtliche in den vorstehenden Ausflihrungsbeispie- 
len beschriebenen Tragerkorper 1 sind, wie bereits er- 
wahnt, durch den gebogenen Steg 14 so vorgeformt, daB 
die Halterungen direkt ubereinander angeordnet sind. 
Als Material wird dazu Silikon verwendet, welches ei- 15 
nerseits eine gute Hautvertraglichkeit gewahrleistet 
und andererseits sich auch bei den verschiedenen Reib- 
und/oder Klemmverbindungen giinstig auf die Fixie- 
rung der Lasche an der Halterung auswirkt. Das Teil ist 
einstiickig ausgebildet und daher kostengunstig mittels 20 
SpritzguB herstellbar. 

Patentanspriiche 

1. Pulsoximetrie-Sensor mit zwei Sensorelementen, 25 
die an einem Tragerkorper befestigt sind. der uber 
einen elastischen Steg miteinander verbundene 
Halterungen fur die Sensoreiemente aufweist, so 
daB die beiden Sensoreiemente auf der gegeniiber- 
liegenden Seite einer Hand oder eines FuBes anor- 30 
denbar sind, dadurch gekennzeichnet, daB 

das jeweilige Sensorelement (2) in einer Vertiefung 
(12) der jeweiligen Halterung (3, 10) angeordnet ist, 
der Steg (14) bogenformig ausgebildet ist, so daB 
die Halterungen (3, 10) mit den Sensorelementen 35 
(2) einander gegenuber gehaiten werden, und 
die Befestigung am ICorperteil mittels einer an der 
ersten Halterung (3) angeformten flexiblen Lasche 
(6) erfolgt, die in der selben Richtung wie der Steg 
(14) ortentiert ist, so daB der Tragerkorper seitlich 40 
am FuB oder der Hand anliegen kann und von der 
Lasche, die iiber die zweite Halterung (10) gefuhrt. 
an der Halterung (10) oder an dem Steg (14) losbar 
arretierbar ist und den FuB oder die Hand urn- 
spannt, gehaiten ist. 45 

2. Pulsoximetrie-Sensor nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, daB an der Oberseite der Halte- 
rung (10) mindestens eine Aussparung (9 ; 15 r 16, 21) 
vorgesehen ist, in die die Lasche (6) einlegbar ist, 
und die die Lasche in ihrer Position halt. 50 

3. Pulsoximetrie-Sensor nach Anspruch 2, dadurch 
gekennzeichnet, daB an der Oberseite der Halte- 
rung (10) zwei versetzt angeordnete Aussparungen 
(15, 16) an den beiden gegentiberliegenden Ran- 
dern der Vertiefung (12) vorgesehen sind, urn die 55 
Lasche (6) durch eine Klemmwirkung in ihrer Posi- 
tion zu halten. 

4. Pulsoximetrie-Sensor nach Anspruch 2 oder 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB die Aussparung (9 t 15, 
16, 21) einen schwalbenschwanzfdrmigen Quer- 60 
schnitt aufweisL 

5. Pulsoximetrie-Sensor nach einem der vorange- 
gangenen Anspruche, dadurch gekennzeichnet, daB 
die Lasche (6) seitliche Wellen (7) aufweisL 

6. Pulsoximetrie-Sensor nach Anspruch 1, dadurch 65 
gekennzeichnet, daB die Lasche (6) an der Obersei- 
te und/oder Unterseite Wellen (19) aufweist, und 
durch mindestens eine die Lasche (6) in ihrer Posi- 
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tion haltende Ose (20) am Rand der Vertiefung (12) 
gefuhrt ist. 

7. Pulsoximetrie-Sensor nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, daB an der Halterung (10) oder am 
Steg (14) eine Rastnase (23) angeordnet ist, in die 
die Lasche (6) mit entsprechenden Rastoffnungen 
(22) eingreift. 

8. Pulsoximetrie-Sensor nach einem der vorange- 
gangenen Anspruche, dadurch gekennzeichnet. daB 
der Tragerkorper (1) aus Silikon besteht. 
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